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   مقدمه
ن يدر ا. است تهايجمع يمطالعه آمار يشناس تيجمع
مانند تولد، ) مهم يگر آمارهايع و ديدانش تراكم، توز
 از ييها بخش. شوند ي ميبررس...( مرگ و  ،ازدواج
اند عبارتند  افتهي ياريت بسين دانش كه امروزه اهميا
 ت و توسعهين جمعي، رابطه بتيانفجار جمع از
م خانواده، تراكم شهرها، ي تنظ، اثرياقتصاد
 نها به مطالعهيافزون بر ا  ويرقانوني غيها مهاجرت
ها در  رات آنييو تغ تهايجمع عياندازه، ساختار و توز
 يخوردگ سال ، ومهاجرت ،مرگ ،تولد پاسخ به
 يها برا  در كمك به دولتيشناس تيجمع .پردازد يم
  داردياريكاربرد بس يابيبازار توسعه و يزير برنامه
 وقايع يهم در جمعيت شناسم و ي اصلياز بحثها. [1]
 –مرگ -تولد:  باشد كه عبارتند ازي چهارگانه ميحيات
ع يوقا  توان گفت كهي ميبه عبارت. ازدواج و طلاق
د ن باشي ميت شناسيجمعمهم  ي جزو شاخصهاياتيح
  چكيده 
علل مرگ و مير در آن   مهم در برنامه ريزي هاي مربوط به سلامت هرجامعه، آمار ويكي از مولفه هاي :زمينه و هدف
براي برنامه ريزي هاي كشوري  بالايي دانستن الگوي تغييرات مرگ ومير در هر كشوري مي تواند از اهميت. جامعه است
 سال گذشته مورد بررسي و تحليل 63در طول   مرگ و مير در ايرانالگويدر اين مطالعه روند تغييرات . برخوردار باشد
  .گرفته استقرار 
در فاصله ثبت شده در سازمان ثبت احوال كشوري متوفي  6560479اطلاعات مربوط به   در اين مطالعه:روش كار
 مرگ و مير، الگوي كليزماني  براي آناليز روند تغييرات. قرار گرفته است  مورد بررسي و تحليل6831 تا0531سالهاي 
اطلاعات در .  استفاده نموديمهاي گرافيكي و مقايسه تغييرات روند مرگ ومير ثبتي طي سالهاي مورد بررسياز روش 
  .نرم افزار آماري اكسل تجزيه و تحليل شدند
كل % 16/1همچنين . شهري رخ داده بودمناطق روستايي و بقيه در مناطق مرگ و مير هاي ثبتي در % 06/4 : يافته ها
 0001 نفر به ازاي هر 31بر اساس آمارهاي موجود از خام شاخص مرگ و مير . ان اتفاق افتاده بودمرگ در مردموارد 
همچنين شاخص اميد به .  كاهش داشته است5831-09 نفر در سالهاي 5 به رقم 0531- 55تولد زنده در سال هاي 
 طي سالهاي 17 به رقم 0531- 55 طي سال هاي 55/2زندگي طي سال هاي مورد بررسي روند صعودي داشته و از رقم 
  .  رسيده است5831-09
و شاخص مرگ و نتايج نشان دادند كه الگوي مرگ ومير طي سالهاي مورد بررسي به طور كلي تغيير يافته  :نتيجه گيري
در توسعه شاخصهاي سلامت و ارتقاء سطح بهداشت زندگي با روند صعودي بيانگر به مير خام با روند نزولي و اميد 
  .  باشد ايران ميكشور
  سازمان ثبت احوال، آمار ثبتي،ميرالگوي مرگ و،ميرمرگ وشاخص هاي :يكليدكلمات 
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مسايل فراواني ر ي تحت تاثي متمادي سالهايكه ط
ع به نوبه ين وقايش ايرد و كاهش و افزاي گيقرار م
ت ي كشوري جمعي هايزيتواند در برنامه ريخود م
چه . گردد ي كشوريالگوبوده و منجر به تغييرل يدخ
 يزي تواند در برنامه رين الگوها مي شناخت ابسا كه
 ي تا حالا بررس.مهم باشدنيز ينده آ براي يتي جمعيها
ميزان افزايش يا كاهش جمعيت بر اساس ميزان 
و درصد جمعيت به صورت و تعداد تغييرات جمعيت 
 توانست در يمقايسات سالانه بوده كه اين روش نم
 را نشان دهد و چه بسا كه ي ميزان تغيير واقعيمواقع
ر يل روند مرگ ومي تحليند براي كل فرادر طول
 همه افراد يجمعيت فرض بر اين بود كه الگو برا
 ها و مطالعات ي بر اساس بررسي ولاشديكسان ب
 آمار معلوم شده كه الگوها ي مختلف و بررسيميدان
  به زمان ديگري به مكان ديگر يا از زمانيبا هم از مكان
 و مرگ بروز علل و الگو شناسايي. متفاوت است
 ترين مناسب از يكي ساز آن، سبب عوامل با مقابله
 منظور .بشراست عمر طول افزايش براي راهبردها
جامعه  در مرگ الگوي بايد طولاني عمر تامين
 زودرس مرگ علل با مقابله براي و شود شناسايي
 معتبر اطلاعات. گردد مقابله آنها و با انديشيده چاره
 تغييرات و مير  ومرگ روند شرح و مرگ علل از
ريزي،  برنامه ني مبا ترين اساسي از يكي آن
 تمام در بهداشت بخش ارزشيابي مديريت،
  . [2]كشورهاست 
 وآموزش درمان بهداشت وزارت ايران ما در كشور
انجام  با و احوال ثبت سازمان مشاركت با پزشكي
 اساس بر مرگ موارد ثبت منظور به برنامه هايي
  شدگان، فوت اي ناسنامهش هاي ومشخصه علتي
 و كشور در مير و مرگ تعيين الگوي در مهمي قدم
 بهره آن ما حصل كه است برداشته آن روند پايش
اجراي  و طرح تدوين، براي آن نتايج از شدن مند
 هاي برنامه ارزيابي و اي مداخله هاي برنامه
 شناساسي.بود خواهد بهداشت عمومي به مربوطه
 تعيين به آن روند ايشپ و مير و مرگ الگوي
 اولويت و منابع تخصيص و بهداشتي هاي اولويت»
 بين به از همچنين و « درمانو  بهداشت هاي بخش
 پژوهش و زودرس هاي گ مر اصلي عوامل بردن
هدف . [3-5] نمود خواهد شناختي كمك گيري همه
روند تغييرات شاخص از انجام مطالعه حاضر بررسي 
و مقايسه آن با شاخصهاي هاي مرگ ومير در ايران 
طي  و جهان هاي مديترانه شرقيمرگ ومير كشور
  . مي باشد0531-68سالهاي 
  
 كار روش
اين مطالعه از نوع توصيفي مقطعي در قالب مطالعات 
ميداني و كتابخانه اي بوده كه بر روي كليه متوفيان 
 فاصله درسازمان ثبت احوال كشور ثبت شده در 
روش نمونه  .شد انجام6831تيغال 0531 يسالها
از ياطلاعات مورد ن گيري از نوع كل شماري بوده و
 مطالعات ،يداني م هايين مقاله با بررسي ايبرا
 موجود در ي ثبتي آمارهاي و بررسيكتابخانه ا
 يو سالنامه ها سازمان ثبت احوال كل كشور يگانيبا
 ي ثبتيآمارها. بدست آمد مركزآمار ايران يآمار
 اميد به و مرگ ومير خام هاي به همراه شاخص
 ي جهاني قرار گرفته و با آمارهاي بررسمورد يزندگ
داده ها .  مقايسه شدندي مديترانه شرقيو كشورها
در نرم افزار آماري اكسل به صورت رسم جداول و 
  .نمودار آناليز شدند
  
   ها افتهي
در % 06/4 ي مورد بررسيرهاياز كل مرگ وم
 رخ داده يشهرمناطق ر د% 93/6 و ييروستامناطق 
  .بود
در مردان و  % 36 يي روستاير هاين مرگ ومي از ب
زان در يهمچنين اين م.بقيه در زنان اتفاق افتاده بود
 زنان ي مردان و بقيه برايبرا% 06 برابر ينقاط شهر
اساس درآمد،  كشورها بر يم بنديبر اساس تقس .بود
ال ن و بالا در سييمد متوسط، پاآ با دريكشورها
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ن ييمد پاآ با دري مشخص شدكه در كشورها5002
به از لحاظ تعداد مرگ ومير اولويت اول و دوم 
 كرونر يهايماريمربوط به ب% 9/5و % 11/4ب با يترت
 با يو در كشورهاتحتاني  ي تنفسي و عفونتهايقلب
مربوط % 31/7و % 41/8ب با يمد متوسط به ترتآدر
 و در يبقل  و كرونري سكته مغزيهايماريبه ب
 قلب و ي كرونريهايماريمد بالا بآ با دريكشورها
به . بود% 9/5 و %61/9ب با ي به ترتيسكته مغز
ن، متوسط و بالا ييمد پاآ با دريكه در كشورهايطور
مرگ ون نفر يلي م2/2 و 6، 6ب با يها به ترتيمارين بيا
   .قرار دارندت ير سالانه در اولويم و
ا حدود ي در كل دن7831مار سال آن بر اساس يهمچن
 817423با ون فوت وجود داشت كه ايران يلي م94/5
بين   دردنيا يكل فوتها% 0/66 در حدود ينفر فوت
مار مرگ آ از لحاظ 89ه رددر  كل كشورهاي جهان 
 قرار داشت كه بر اساس آمار مربوط ير كشوريم و
 اول تا سوم يه هادها ريماري از بير ناشيبه مرگ وم
 عروق يهايماريا مربوط به بير دنر ديم مرگ و
با ( آنفولانزا )يو پنومونسكته مغزي كرونر قلب، 
 عروق كرونر يهايماريران مر بوط به بيو در ا% 33/7
بوده % 73/1 با سكته مغزي و يقلب، تصادفات جاده ا
ت ي موجود جمعيمارهاآن بر اساس يهمچن. است
 6ش از ي به ب5591ارد در سال يلي م2/8ا از يدن
 08 در حدود يشي و با افزايارد در سال جاريليم
ارد در سال يلي م8ش از يون در هر سال به بيليم
   .دي خواهد رس5202
ت در روستاها و در يجمع% 86، حدود 5591در سال 
ن رقم ي ا5202و در سال % 55ن رقم به ي ا5991سال 
 سال از 56 يت بالايتعداد جمع .ديخواهد رس% 14به 
 5202ون در سال يلي م008 به يلون فعيلي م093
 مرگ و% 04حدود  ،5591در سال  .ديخواهد رس
 سال، 5-91ن يب% 01 سال، 5ر ي زين بچه هايرها بيم
.  سال بودند56 يبالا%  12 سال و 02-46ن يب% 82
 ين بچه هايبها ريم مرگ و% 12 فقط 5991در سال 
 خواهد %8 به 5202ن رقم در سال ي سال و ا5ر يز
 سال 56 ي بالايرهايم ن تعداد مرگ ويمچنه. ديرس
 خواهد 5202 در سال %36 به 5991در سال % 34از 
   .ديرس
 در كشور رتبه 5831 سال ي هايبر اساس آمار فوت
ر يم  مرگ وي اول تا سوم به لحاظ درصد بالايها
 و ي تهران، خراسان رضويمربوط به استانها
ه است بود% 7و % 7/7، %41/5ب با يهرمزگان به ترت
ر خام در سال يكه بر اساس شاخص مرگ ميبه طور
 5/6 و 5/9، 5/9ب با يرتبه اول تا سوم به ترت5831
مربوط به به ترتيب  نفر 0001 هر ينفر به ازا
 ي و خراسان رضويجان شرقي اصفهان، اذرباياستانها
  . بوده است
 ثبت شده در ين بر اساس آمار كل مرگهايهمچن
 ي نفر به ازا5/2خام برابر ر يم زان مرگ ويكشور م
 7731 كه اين ميزان تا سال  نفر بوده است0001هر 
 .روند صعودي و بعد از آن سير نزولي داشته است
 مديترانه ي از بين كشورها0531-55 يدرسالها
مير خام   بيشترين و كمترين شاخص مرگ ويشرق
 نفر 0001 هر يبه ازا نفر 5 نفر و 82به ترتيب با 
كويت  افغانستان و يربوط به كشورهاتولد زنده م
- 09 يدر سالهابرآوردي  كه اين آمار بوده است
 افغانستان و امارت ي مربوط به كشورها5831
 هر ينفر به ازا1  ونفر 02 به ترتيب با يمتحده عرب
 همچنين ميزان مرگ . تولد زنده بوده است0001
 31با  0531-55 يدر سالهاايران  ومير خام در كشور
 5برآورد  با 5831-09 يو در سالها 9در رتبه نفر 
قرار مير  از لحاظ ميزان مرگ و 11نفر در رتبه 
   .(2و1نمودار) داشت
 يدر كشورها مير ميانه شاخص مرگ و برآورد
 نفر 0001 هر ي نفر به ازا5/5 برابر يمديترانه شرق
 به لحاظ .(1جدول)  بوده است5831-09 يدر سالها
در كل برآوردي مير خام مقايسه با آمار مرگ و
 نفر به 9 اين رقم برابر 5831-09جهان در سالهاي 
   .(1نمودار)  تولد زنده بود0001ازاي هر 
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 شاخص مرگ و ميرخام در كشورهاي مديترانه شرقي. 1جدول
  5831- 09  831- 58  5731- 08  0731- 57  5631- 07  0631- 56  5531- 06  0531- 55  مرگ و مير خام 
  02  22  22  32  32  42  52  82  افغانستان
  3  3  3  3  4  5  6  8  بحرين
  11  21  21  41  51  61  71  91  جيبوتي
  6  6  7  8  01  31  41  61  مصر
  5  6  6  7  8  11  21  31  ايران 
  9  11  01  01  7  8  9  21  عراق
  4  4  5  6  7  9  01  31  اردن 
  2  2  2  2  2  3  4  5  كويت 
  7  7  7  7  7  8  8  8  لبنان 
  4  4  4  5  5  11  31  51  ليبي
  6  6  6  7  9  11  31  61  موراكو
  3  3  3  4  5  8  11  51  عمان 
  7  8  9  01  21  31  41  61  پاكستان 
  4  4  5  7  6  9  41  71  فلسطين 
  2  3  3  3  4  5  9  21  قطر
  4  4  4  5  6  8  11  71  عربستان 
  71  91  02  42  02  12  32  42  سومالي
  01  11  21  31  41  51  71  91  سودان 
  3  4  4  5  6  7  9  11  سوريه 
  6  5  5  6  7  8  01  21  تانزانيا
  1  1  2  2  3  4  7  01  امارات متحده عربي
  7  9  01  21  41  71  12  52  يمن 
  ميزان مرگ ومير خام در ايران ، آسياي جنوب شرقي و جهان.1نمودار
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 از بين كشورهاي 0531-55همچنين درسالهاي 
مديترانه شرقي بيشترين و كمترين شاخص اميد به 
 سال در بدو 63/1 سال و 76/7زندگي به ترتيب با 
رهاي كويت و افغانستان بوده تولد مربوط به كشو
 5831-09در سالهاي برآوردي است كه اين آمار 
مربوط به كشورهاي امارت متحده عربي و افغانستان 
  .  سال بوده است34/8 سال و87/7به ترتيب با 
همچنين ميزان اميد به زندگي در ايران در سالهاي 
 و 01 سال در بدو تولد در رتبه 55/2 با 0531-55
 41 سال در رتبه 17برآورد  با 5831-09اي در ساله
برآورد . از لحاظ ميزان اميد به زندگي قرار داشت
ميانه شاخص اميد به زندگي در كشورهاي مديترانه 
- 09در سالهاي  سال در بدو تولد 46/1شرقي برابر 
 به لحاظ مقايسه با آمار (.2جدول)  بوده است5831
 اين 5831-09اميد به زندگي كل جهان در سالهاي 
   . سال بود76/2رقم برابر 
  به زندگي در كشورهاي مديترانه شرقيشاخص اميد . 2جدول 
  5831- 09  831- 58  5731- 08  0731- 57  5631- 07  0631- 56  5531- 06  0531- 55  اميد به زندگي 
  34/8  24/1  14/8  14/7  04/8  93/9  83/4  1/63  افغانستان
  57/6  47/8  37/9  27/6  07/8  96/1  56/6  36/3  بحرين
  45/8  35/4  35/2  15/6  05  84/8  64/5  44/4  جيبوتي
  17/3  96/8  76/2  36/7  95/8  65  35/3  15/1  مصر
  17  96/5  86  56/7  36  95/6  75/7  55/2  ايران 
  95/6  75/1  85/8  95/5  56  26  06/4  75  عراق
  27/5  17/3  96/8  86  56/9  36/7  16/1  65/5  اردن 
  77/6  67/9  67/2  57/2  47/2  17/3  96/3  76/7  كويت 
  27  17  07/3  96/3  76/9  76  66/1  56/4  لبنان 
  47  27/7  17/6  86/8  66/2  26/2  75/4  25/8  ليبي
  17/2  96/6  76/7  56/4  26/7  95/7  55/7  25/9  موراكو
  57/6  47/2  27/5  17/2  76/7  26/7  75/4  25/1  عمان 
  56/5  36/6  16/8  06/8  85/3  65/2  45  15/9  پاكستان 
  37/4  27/4  17/1  96/7  76/1  46/4  06/8  65/5  فلسطين 
  57/6  47/3  17/9  96/9  86/4  76/1  56  26/1  قطر
  27/8  17/6  07/5  86/8  66/3  36  85/7  35/9  عربستان 
  84/2  54/9  34/8  93/7  44/5  34  24  14  سومالي
  85/6  65/4  55/4  35/6  15/7  05/3  74/8  54/1  سودان 
  47/1  37/1  17/5  96/3  76  46/6  16/2  75/3  سوريه 
  37/9  37  27  07  66/9  46/1  95/8  55/6  تانزانيا
  87/7  77/8  67/2  37/7  17/3  86/6  66/2  26/2  مارات متحده عربيا
  26/7  06/3  85  55/6  25/9  94/1  44/2  93/9  يمن 
  
  6831 علت عمده مرگ و مير در ايران و جهان سال 01رتبه بندي . 3جدول 
  علت مرگ و مير  ايران  جهان
 تعداد درصد
  رتبه جهاني
  تعداد  درصد
  رتبه ايران
  1  18/389  52/2  1  7/591/054  41/6  ري قلببيماريهاي كرون
  3  13/867  9/8  2  5/105/339  11/1 سكته 
  11  6/298  ½  3  3/939/451  8 آنفولانزا و پنوموني
  84  445  0/2  4  2/719/611  5/9  (VIH)ايدز 
  6  8/199  2/8  5  2/547/919  5/6 بيماري هاي ريوي
  7  8/286  2/7  6  1/868/093  3/8 اسهال
  72  2/092  0/7  7  1/465/778  3/2 سل
  8  8/751  2/5  8  1/862/158  2/6 كم وزني
  31  5/068  1/8  9  1/142/028  2/5 سرطانهاي ريه
  2  04/425  21/5  01  1/981/685  2/4 تصادفات جاده اي
    591/196  06/3    92/334/690  95/5  علت01جمع 
  89  423/817  0/66    94/144/804  001 جمع كل مرگها
 
 512 فيروز اماني و همكاران                                                                                                         .....   روند تغييرات شاخص هاي  
  بحث
ها بر اساس مطالعات يماري آمار بيبا توجه به بررس
 يها يماريب از مرگ سهم مختلف معلوم شد كه،
 در يادرار و يويكل ،يتنفس دستگاه ،يوانگل يعفون
 به نسبتدر بين كل جمعيت كشور  اخير هايسال يط
 يها يماريب از مرگ بالعكس و كاهش علل ريسا
 ي فشارخون و قلبيهايماريمثل ب خون گردش دستگاه
 قابل شيفزا ايسكته قلب و تصادفات سوانح، ،يعروق
 يم. [6-8]  استهداشت علل ريسا به نسبت يتوجه
 و رداريواگ يهايماريب  به ابتلا كاهش كه گفت توان
 ردارمنجربهيرواگيغ يها يماريب به ابتلا شيافزا
 نظر به. است دهش ريم و مرگ علت روند راتييتغ
 ليبدل رداريواگ يهايماريب از مرگ كاهش رسد يم
 و كشور يدرمان يبهداشت شبكه از يبرخوردار
 ارائه يها برنامه ياجرا و موقع به يها مداخله
 كاهش ،يطرف از. است بوده هياول يبهداشت خدمات
 ينيماش و عمر طول شيافزا و ريم و مرگ عيسر
 و بزرگ يشهرها در خصوص به يزندگ شدن
 رييتغ ،يبدن يها تيفعال كاهش پراسترس، يزندگ
 را مردم آن رينظا و گاريس مصرف ،ييغذا عادات در
 رينظ ريواگ ريغ يها يماريب به ابتلا معرض در شتريب
 وسكته مغزي  و يتصادفات جاده ا،يعروق و يقلب
 از يناش مرگ .است داده قرار آنها از يناش مرگ
 مورد يسالها تمام در يوق عريقلب يهاي ماريب گروه
 آن از يبخش كه است بوده علت نيتر عيشا يبررس
 ش گزار و ثبت يها م نظا نقصان از يناش تواند يم
 توسط يقلب ستيا ثبت رينظ مرگ علل يده
 به پزشكان موارد يبرخ در متأسفانه. باشد پزشكان
 علامت كه را يقلب ستيا مرگ، يواقع علت ثبت يجا
 از و ندينما يم ثبت فوت يواهگ در باشد يم مرگ
 دستگاه يها يماريب گروه در يقلب ستيا آنجاكه
 را گروه نيا سهم شود  يم يبند طبقه خون گردش
 گ مرش يفزاا. دهد يم نشان يواقع مقدار از شتريب
 شيافزا نشانگر ي غير واگير ها يماريب از يناش يها
 بالارفتن ليقب از ها  يماريب نيا يخطرزا عوامل
 اشباعي هاي چرب مصرف روزانه، يمصرف يكالر
 گار،يس استعمال وعيش شيافزا تحرك، عدم شده،
 جامعه در ياجتماع ،ياقتصاد يها يدگرگون با همراه
 و هياول يريشگيپ عيوس اقدام با كه. [9،01] است
 و مرگ از يا حظه ملا قابل زانيم به توان يم هيثانو
 كاهش. كاست مذكور يهايماريب علت به ريم
 قرار پوشش تحت ليدل به تواند يم شده مشاهده
 كه باشد ييروستا مناطق در ريم و مرگ ثبت دادن
 يماريب خطر عوامل وعيش بودن نييپا به توجه با
 در آن از يرناشيم و مرگ و يعروق ،يقلب يها
 مجموع در .است توجه قابل كاهش نيا روستاها
 ما كشور در كه است نيا از يحاك موجود يبررس
 و ترانهيمد شرق شرفته،يپ يكشورها همچون
 عمده مشكل كي يعروق يقلب يهايماريب ،انهيخاورم
 آن ابعاد كه رود يم بشمار ياجتماع و يبهداشت
 به ژهيو توجه. [6] است شيافزا درحال بسرعت
 عوامل يسائ شنا يبرا يعموم يها يآگاه شيافزا
 سبمنا راتييتغ جاديا و آنها اصلاح يچگونگ و خطر
 وعيش جامعه، افراد يزندگ وهيش و ها عادت در
. داد خواهد كاهش جامعه كل در را خطر عوامل
 در خطر عوامل وجود ليدل به كه يافراد نيهمچن
 دارند قرار يوقعر ،يقلب يها ي ماريب به ابتلا معرض
 شناسايي يغربالگر مختلف يها روش قيطر از
فات تصاد.  شود حذفشوند و عوامل خطر در آنها 
 از بعد ي مورد بررسين سالهاي اخري طيجاده ا
 و مرگ عيشا عامل نيدوم يعروق يقلب يها يماريب
 5831 سال يران طيكه در ايبه طور. است بوده ريم
 كشور را به خود يكل مرگها % 21/5ها يمارين بيا
در  % 2/4ن آمار با يا اياختصاص داده است كه در دن
  . [7] ر قرار داشتيعلل مرگ وم01رده 
دهد ير كشور با جهان نشان ميمار مرگ ومآسه يمقا
ر ي از لحاظ تعداد مرگ وم89ران با رتبه يكه ا
ا را دارد كه ير كل دنيمرگ وم% 0/66درحدود 
نسبت به ايران  منجر به فوت در يهايماري بيالگو
كسان بوده است كه به لحاظ ي % 07جهان در حدود 
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ابه با ساختار  مشي كشوري ساختار الگويسه ايمقا
ن يهمچن. [11]  باشدي ميي جزيراتييا با تغي دنيالگو
ر خام يمرگ ومشاخص  استاندارد زانيسه ميمقا
 نسبت به 5/8 نفر برابر با 0001 هر ي به ازايكشور
 نفر 0001 هر ي نفر به ازا7/6 حدودا با يمارجهانآ
ت يز وضعير خام نينشان داد كه از لحاظ مرگ وم
ن نشانگر ي به جهان بهتر است و اران نسبتيكشور ا
ل ي ني در كشور در راستاي بهداشتيتوسعه شاخصها
 ي بهداشت و سازمانهايبه اهداف سازمان جهان
ر خام يكه روند مرگ وميبه طور. مرتبط بوده است
 هر ي نفر به ازا5/8 نفر به 31 با 0531-55 ياز سالها
ن ي و ا.ده استي رس0831-58 ي نفر در سالها0001
 و در كل جهان از 7 به رقم 11ا از رقم يسآگو در ال
ده ي رسي مورد بررسي در سالها9 به رقم 11رقم 
ا ير خام آسياست كه نشانگر بالا بودن آمار مرگ وم
. [11] ران بوده استيسه با كشور ايو جهان در مقا
زان ي م5891همچنين آمارها نشان دادند كه تا سال 
ا و جهان ير از آسر خام كشورايران بالاتيمرگ وم
 به بعد اين روند كاملا عوض 5891 از سال يبوده ول
 پايين يلير خام كشور ايران خيشده و سطح مرگ وم
 ين در صورتيا.ا و جهان قرار گرفته است يتر از آس
ران از ي در كشور ايد به زندگياست كه شاخص ام
ش ي افزاي مورد بررسي در سالها17 به رقم 55/2
 و ي بهداشتيانگر توسعه شاخصهايكه ب .[5] افته استي
ل بهداشت يت مساي بهتر مردم و رعايت زندگيفيك
 ها تا سال ينيش بي همچنين پ. بوده استيعموم
 نشان دادند كه روند ميزان مرگ ومير خام بر 0502
 ايران، ياساس جمعيت مورد مطالعه در كشورها
 و بعد از ي سير نزول5202 يآسيايي و جهان تا سالها
 توان علت را ي خواهد داشت كه مين سير صعودآ
 ي رشد منف،زان جمعيت مسن كشورها يش ميدر افزا
جمعيت ر شدن ي پ،ت ي جمع بودن كم،شتر كشورها يب
و غيره  يريها مرتبط با دوران پيماريو بكشورها 
  .دانست
  
 يريگ جهينت
طي  كشور در مرگ يعلتها روند يبررس جينتا
 علت به مرگ كه دهد يم نشان رياخ سالهاي
 يهايماريب علت به و ينزول ريس رداريواگ يهايماريب
 سوانح، ،يعروق يقلب يها ي ماريب ژهيبو ريرواگيغ
 از كه است داشته يصعود ريس يو سكته مغز حوادث
 شيافزا عمر، طول شيافزا توان يم آن عمده ليدلا
 و خطر عوامل با مواجهه زمان شدن تر يطولان و
 علل يالگو روند رييتغ . دانست را يگزند يالگو رييتغ
 در مستمر و منسجم يزير برنامه ضرورت مرگ
 بر ديتأك با يدرمان ،يبهداشت خدمات ارائه بخش
 توجه مورد ريرواگيغ يها يماريب كنترل و يريشگيپ
 ار بي مرگ ومير واقعيي تغي دانستن الگو.رديگ قرار
 تواند در برآورد ي مياضيد ري جديروش ها
 يلير خي و مرگ وميت شناسيد جمعي مفيشاخصها
لازم به ذكر است كه هيچ محدوديت  .د باشديمف
خاصي در انجام اين مطالعه به لحاظ كار روي داده 
مير كشوري و ساير مطالعات وجود  هاي مرگ و
  .نداشته است
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